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　We compared the status of stress with and without metabolic syndrome in Japanese｡ We used data for 774 men and 
1､136 women who had received annual health checkups at Okayama Southern Institute of Health｡ Status of stress was 
evaluated using a stress check provided by the Department of Public Health､ Nihon University｡ Metabolic syndrome is 
defined by new criteria in Japan｡ Physical stress was significantly higher in men with metabolic syndrome than in men 
without it｡ However､ the ability of coping with stress in men with metabolic syndrome was significantly higher than 
that in men without it｡ Thus a linkage between metabolic syndrome and the status of stress was characteristic in 
Japanese men｡
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１) 休養をとりたいと考えるようになった． はい どちらでもない いいえ
２) 新聞やテレビなどの健康に関する情報が異常なほど気になる． はい どちらでもない いいえ
３) 周囲の人々による自分の評価が気になるようになった． はい どちらでもない いいえ
４) ささいなことにイライラしたり腹が立つようになった． はい どちらでもない いいえ
５) 日によって体調や気分の変化が大きくなった． はい どちらでもない いいえ
６) じょうずに気分転換ができなくなった． はい どちらでもない いいえ
７) わけもなく不安な気分でいっぱいになるときがある． はい どちらでもない いいえ
８) とりこし苦労をすることが多くなった． はい どちらでもない いいえ
９) 判断力が低下していると感じることが多くなった． はい どちらでもない いいえ
10) 毎日の生活に充実感が得られなくなった． はい どちらでもない いいえ
11) 時間に追われているように思われる． はい どちらでもない いいえ
12) 職場や家庭で大きなストレスとなるできごとがあった． はい どちらでもない いいえ
13) ときどき生きているのが嫌になることがあった． はい どちらでもない いいえ
14) 周囲がわずらわしいと感じることがある． はい どちらでもない いいえ
15) 仕事（勉強，家事）に対し意欲的でなくなった． はい どちらでもない いいえ
16) 会話をするときに感情がともなわないようになった． はい どちらでもない いいえ
17) 映画を見たり本を読んでも感動しなくなった． はい どちらでもない いいえ
18) 手足が冷えたり熱くなったりすることが多くなった． はい どちらでもない いいえ
19) 下痢や便秘になることが多くなった． はい どちらでもない いいえ
20) からだがだるく疲れやすくなった． はい どちらでもない いいえ
21) 肩や背中，腰などに痛みやしこりを感じるようになった． はい どちらでもない いいえ
22) 頭痛や頭がスッキリしないことが多くなった． はい どちらでもない いいえ
23) 眼が疲れやすくなったり，かすんだりするようになった． はい どちらでもない いいえ
24) 食欲が大幅に落ちたり，あるいは過食になることがある． はい どちらでもない いいえ
25) 十分な睡眠がとれなくなった． はい どちらでもない いいえ
26) 体重の急激な増加または減少が最近あった． はい どちらでもない いいえ
27) 問題の原因を考えて，解決に向けて行動できる． はい どちらでもない いいえ
28) あなたの行動や考えを賛成し支持してくれる人がいる． はい どちらでもない いいえ
29) 本当の気持ちを打ち明けることができる人がいる． はい どちらでもない いいえ

































MS（＋） MS（－） MS（＋） MS（－）
人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％
精神的ストレス な　し 71 39.2 215 36.3 12 28.6 296 27.1
軽　度 48 26.5 203 34.2 14 33.3 339 31.0
中等度 52 28.7 153 25.8 10 23.8 392 35.8
高　度 10 5.5 22 3.7 ６ 14.3 67 6.1
身体的ストレス な　し 59 32.6 210 35.4 11 26.2 257 23.5
軽　度 46 25.4 195 32.9 14 33.3 304 27.8
中等度 59 32.6 157 26.5 11 26.2 408 37.3
高　度 17 9.4 31 5.2 ６ 14.3 125 11.4
ａ，ｂ
ストレス対処能力 良　好 140 77.3 405 68.3 34 81.0 877 80.2
要相談（家族，知人) 30 16.6 144 24.3 ６ 14.3 165 15.1








人数 ％ 人数 ％
精神的ストレス度
な　し 286 37.0 308 27.1
ａ，ｂ
軽　度 251 32.4 353 31.1
中等度 205 26.5 402 35.4
高　度 32 4.1 73 6.4
身体的ストレス度
な　し 269 34.8 268 23.6
ａ，ｂ
軽　度 241 31.1 318 28.0
中等度 216 27.9 419 36.9
高　度 48 6.2 131 11.5
ストレス対処能力
良　好 545 70.4 911 80.2
ａ，ｂ要相談（家族，知人) 174 22.5 171 15.1
































人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％
精神的ストレス な　し 147 40.2 139 34.1 17 21.5 291 27.5
軽　度 114 31.1 137 33.6 30 38.0 323 30.6
中等度 92 25.1 113 27.7 25 31.6 377 35.7
高　度 13 3.6 19 4.7 ７ 8.9 66 6.2
身体的ストレス な　し 128 35.0 141 34.6 17 21.5 251 23.7
軽　度 108 29.5 133 32.6 26 32.9 292 27.6
中等度 99 27.0 117 28.7 28 35.4 391 37.0
高　度 31 8.5 17 4.2 ８ 10.1 123 11.6
ストレス対処能力 良　好 271 74.0 274 67.2 63 79.7 848 80.2
要相談（家族，知人) 70 19.1 104 25.5 12 15.2 159 15.0
要相談（専門機関) 25 6.8 30 7.4 ４ 5.1 50 4.7
表５　メタボリックシンドロームとストレス度との関連（オッズ比）
男　　　性 女　　　性
O　R 95％CI O　R 95％CI
精神的ストレス な　し １ １
軽　度 0.656 （0.416ﾝ1.036) 1.165 （0.495ﾝ 2.744)
中等度 0.819 （0.486ﾝ1.381) 0.788 （0.287ﾝ 2.164)
高　度 0.998 （0.405ﾝ2.459) 2.796 （0.761ﾝ10.268)
身体的ストレス な　し １ １
軽　度 0.975 （0.608ﾝ1.565) 1.063 （0.446ﾝ 2.536)
中等度 1.563 （0.939ﾝ2.601) 0.615 （0.226ﾝ 1.675)
高　度 2.193 （1.017ﾝ4.731) 0.834 （0.224ﾝ 3.108)
ストレス対処能力 良　好 １ １
要相談（家族，知人) 0.608 （0.389ﾝ0.951) 0.963 （0.392ﾝ 2.366)







人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％
高血圧（＋) 高血圧（－) 高血圧（＋) 高血圧（－)
精神的ストレス な　し 143 37.8 143 36.1 127 27.9 181 26.6
軽　度 123 32.5 128 32.3 134 29.4 219 32.2
中等度 96 25.4 109 27.5 171 37.5 231 34.0
高　度 16 4.2 16 4.0 24 5.3 49 7.2
身体的ストレス な　し 128 33.9 141 35.6 102 22.4 166 24.4
軽　度 115 30.4 126 31.8 130 28.5 188 27.6
中等度 115 30.4 101 25.5 175 38.4 244 35.9
高　度 20 5.3 28 7.1 49 10.7 82 12.1
ストレス対処能力 良　好 270 71.4 275 69.4 341 74.8 570 83.8
要相談（家族，知人) 81 21.4 93 23.5 81 17.8 90 13.2
要相談（専門機関） 27 7.1 28 7.1 34 7.5 20 2.9
ａ，ｂ
耐糖能障害(＋） 耐糖能障害(－） 耐糖能障害(＋） 耐糖能障害(－）
精神的ストレス な　し 59 30.1 227 39.3 30 23.8 278 27.5
軽　度 68 34.7 183 31.7 44 34.9 309 30.6
中等度 56 28.6 149 25.8 43 34.1 359 35.5
高　度 13 6.6 19 3.3 ９ 7.1 64 6.3
ａ，ｂ
身体的ストレス な　し 51 26.0 218 37.7 27 21.4 241 23.9
軽　度 58 29.6 183 31.7 36 28.6 282 27.9
中等度 69 35.2 147 25.4 51 40.5 368 36.4
高　度 18 9.2 30 5.2 12 9.5 119 11.8
ａ，ｂ
ストレス対処能力 良　好 129 65.8 416 72.0 90 71.4 821 81.3
要相談（家族，知人) 47 24.0 127 22.0 24 19.0 147 14.6
要相談（専門機関） 20 10.2 35 6.1 12 9.5 42 4.2
ａ
脂質代謝異常(＋) 脂質代謝異常(－) 脂質代謝異常(＋) 脂質代謝異常(－)
精神的ストレス な　し 112 38.5 174 36.0 57 24.0 251 28.0
軽　度 83 28.5 168 34.8 63 26.5 290 32.3
中等度 80 27.5 125 25.9 97 40.8 305 34.0
高　度 16 5.5 16 3.3 21 8.8 52 5.8
ａ，ｂ
身体的ストレス な　し 95 32.6 174 36.0 49 20.6 219 24.4
軽　度 82 28.2 159 32.9 64 26.9 254 28.3
中等度 90 30.9 126 26.1 95 39.9 324 36.1
高　度 24 8.2 24 5.0 30 12.6 101 11.2
ストレス対処能力 良　好 226 77.7 319 66.0 178 74.8 733 81.6
要相談（家族，知人) 48 16.5 126 26.1 45 18.9 126 14.0
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